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Dermatopatolodgia v obrazoch

Hypomelanosis guttata idiopathica
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Klinicky obraz hypomelanosis gut-
tata idiopathica (HGI) je charakterizovany
mnohopocetnymi, porcelanovo bielymi,
ostro ohrani¢enymi, okrthlymi alebo poly-
gonalnymi makulami, velkosti 0,5 - 1,5 mm
(obrazok 1). Ich typickou lokalizaciou st
extenzorové plochy predkoleni a predlakti.
Prejavy nesposobujt subjektivne taZzkosti.
Etiopatogenéza nie je objasnena, pravde-
podobne ide o kombinaciu genetickych
faktorov a chronickej solarnej expozicie.
HGI je chorobou starsej populacie, vyskyt
sa zacina zvySovat od 30. roku veku a v pri-
pade trvania solarnej expozicie je mozno
ratat s pomalym pribidanim loZisk (1, 2).

V histologickom obraze povrch
epidermy kryje sietovita ortokeratéza,
epiderma je atroficka, v derme mozu byt
ojedinelé lymfocyty perivaskularne (obra-
zok 2). Histochemické farbenie na melanin
(farbenie Fontana-Masson) ukazuje chy-
banie alebo vyraznt redukciu melaninu

Obrazok 2. Histologicky obraz (farbenie hematoxylinom-eozinom, 100-krat)

Obrazok 1. Mnohopocetné biele makuly na
ventralnej ploche predkolenia

v bazalnych keratinocytoch a melanocy-
toch (obrazok 3). Imunohistochemickym
vySetrenim (detekcia melanocytov, na-
pr. pomocou melanocytového markera
Melan-A) mozno dokazat vyrazne zniZeny
pocet melanocytov, ale ich tplné chy-
banie nie je pozorovatelné (obrazok 4).
Premelanozémovy marker HMB-45 nie je
detegovatelny (obrazok 5). Elektrénovym
mikroskopom bola tieZ potvrdena vyraz-
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na redukcia po¢tu melanocytov, ktoré st
zaokr(ihlené a stracaja svoje dendritické
vybezky. PoCet melanozoémov je minimal-
ny, s inkompletnou melanizaciou (1, 2).

V lie¢be mozno skasit povrchova
dermabraziu, kryoterapiu tekutym dusi-
kom, prip. aplikaciu tretinoinu. Lie¢ebna
odpoved na aktkolvek terapeutick mo-
dalitu je priaznivejSia pri Cerstvych lé-
ziach, kym chronické lézie ostant ¢asto
bez terapeutickej odpovede (1, 2).
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Obrazok 3. Histochemicky obraz (farbenie na melanin metédou Fontana-
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